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SECRETARIA DE ESTADO DA EDUCAÇÃO

DIRETORIA DE ENSINO - REGIÃO DE GUARULHOS SUL


INSCRIÇÃO SUPORTE PEDAGÓGICO
SUPERVISOR DE ENSINO
Sra. Dirigente Regional de Ensino

Diretoria de Ensino - Região de Guarulhos Sul

Eu _____________________________________________________________________________________________, RG ________________, Titular de Cargo de _____________________, lotado na EE ________________________________________ da Diretoria de Ensino: _________________________, Município:____________________, venho, mui respeitosamente, requerer a V.Sª, a inscrição para substituir e ou responder pelo Cargo Vago de SUPERVISOR DE ENSINO, nos termos da Resolução SE 05/2020 alterada pela Resolução SE 18/2020.
Nestes termos,

P. Deferimento

Guarulhos, ____ de _______________ de 2020.

__________________________
Assinatura do Candidato

Para uso da Diretoria de Ensino - Região de Guarulhos Sul

CLASSIFICAÇÃO

De acordo com a documentação entregue no ato da Inscrição:


TOTAL DE PONTOS





FAIXA:

                          
TEMPO DESEMPATE:                                                                                                Guarulhos, ____ de _______________ de 2020.

_____________________________

Responsável pela inscrição


DESPACHO DA DIRIGENTE

Defiro       (      )

Indefiro    (      )
   


                                  
_______________________________________

Maria Aparecida Nascimento Barretos

Dirigente Regional de Ensino
...........................................................................................................................

PROTOCOLO DE INSCRIÇÃO SUPORTE PEDAGÓGICO – SUPERVISOR DE ENSINO
Nome_____________________________________________________________ R.G. ________________________


Data _____________________
______________________________
Carimbo e assinatura do responsável 























